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る (PS値が高い)のは 6例 (32％)で,主治医のほうが活
動性を高く捉えている傾向にあった.【まとめ】 今回
の検討では,主治医からみた PSとチームからみた PSに
違いがあることが判明した.治療方針で主治医とチーム
と一致した見解が得られないこともあるが,このことも
原因の一つかもしれない.
4-2．がん皮膚浸潤に対する異臭菌同定とmetronid-
azoleの有効性の検討
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【目 的】 進行がんの皮膚浸潤によって生じた腫瘍潰瘍
部からの悪臭は,患者や家族,医療従事者に対して心理
的苦痛を与える. これまでにがん性悪臭に対し,
metronidazole(以下,MTZ)の有効性が数多く報告され,
米国をはじめ諸外国ではMTZ外用剤が市販化され使用
されている. また, 悪臭を伴うがん性皮膚潰瘍に対して
MTZ外用剤はWHOやASCOのガイドラインでも推奨
されている.がん性悪臭の主たる原因は腫瘍潰瘍部の嫌
気性菌による感染臭と考えられているが原因菌に関して
検討した報告は少ない. そこで今回, がん性悪臭に対し
MTZを使用し,その有効性と異臭菌同定について検討
したので報告する.【方 法】 対象はがん性悪臭の治
療を要した 5例で, 皮膚がん 1例, 乳がん 4例であった.
MTZ使用前後に中心病巣と辺縁病巣の細菌培養を行い
比較検討した.【結 果】 皮膚がん症例には経口投与
を,乳がん症例には外用剤の塗布を行い 5例ともがん性
悪臭が緩和された. 細菌培養結果はA. baumann, β-
streptococci.nonA.B,Corynebacterium sp.,M.morganii,
P.asaccharolyticus,P.mirabilis,P.aeruginosa,P.oryzi-
habitans,S.aureus,S.capitis MRS などが検出され,い
ずれの症例も菌数の減少や消失が見られたが, A.
baumann,P. aeruginosaがMTZ使用後に新規同定され
た症例もあった.【考 察】 嫌気性菌が同定されたが
ん性悪臭に対し, それらに抗菌スペクトラムを持つ
MTZは有効であると考えられる.また,嫌気性菌が同定
されずMTZに感受性がない好気性球菌,桿菌が検出さ
れた症例でも,すべての症例でがん性悪臭の改善が見ら
れた.これは,検体採取時の手技の問題や同定の難しさ
などにより,嫌気性菌が同定できなかった可能性がある.
また,軟膏基材にマクロゴールを使用することによって
腫瘍潰瘍部の浸出液が減少したことも,がん性悪臭の改
善に影響したと考えられた.日本病院薬剤師会編病院薬
局製剤 6版にはMTZ製剤の処方例が掲載されている
が,腫瘍潰瘍部の浸出量に合わせた基材の選択も重要で
あると考えられた.【まとめ】 がん性悪臭は,患者と家
族や医療従事者とのコミュニケーションを煩わしくさせ
るため,患者の自尊心を低下させ社会的孤立感を招く要
因となる.積極的に悪臭対策を行うことで,患者・家族の
精神状態が安定し,やすらぎと希望の空間が提供できる
と考えられる.
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【はじめに】 がん患者の疼痛の緩和を図る方法として,
経口でのオピオイド投与が困難となった場合などに,持
続静脈注射や持続皮下注射での投与を行っている.特に
持続皮下注射では血管確保が困難な場合などに有効であ
る.持続皮下注射に関しては,現在院内には統一された
マニュアルがなく,投与時にどのように行うのかと緩和
ケアチームに相談される機会が多い.そこで,持続皮下
注射のマニュアルを作成し,手技を統一して安全に患者
へ実施できるようにしたいと考えた.また,患者や家族
が安心して不安なく持続皮下注射をイメージでき,実施
できるように,患者用パンフレットを作成した.研究会
において,内容を報告する.【方 法】 1)持続皮下注射
の医療者用マニュアルの作成 2)患者用 :持続皮下注
射 (携帯用シリンジポンプ)パンフレット,患者用 :持続
皮下注射 (PCA機能付皮下注射) パンフレット 【倫理
的配慮】 当センターの倫理委員会の承認を得た.【考
察，まとめ】 今回は,持続皮下注射の医療者用マニュア
ルと患者用のパンフレットを作成した.今後は当セン
ターにおいて,持続皮下注射実施に関わる医療者に対し,
マニュアルの使用前後にアンケートを行い,マニュアル
をより確実なものに修正し,院内への統一を図りたいと
考える.さらに,患者用パンフレットを実際に使用し,使
用後に患者や家族にアンケートを行い,患者用パンフ
レットの修正も行う予定である.すでに,アンケート用
紙は作成済みであるため,研究をすすめている.
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